
HOME CARE · PLANO DE SAÚDE

Negativa de
home care
O hospital indicou cuidado em casa e o plano negou o
home care?

Material pensado para circular sozinho: quem receber este PDF
deve conseguir reconhecer o problema, aprender os passos
básicos e encontrar nossos canais oficiais.

EDIÇÃO 8.2
Conteúdo informativo
Atualizado em 2026

Informação que organiza. Estratégia que dá direção.



PÁGINA 2

CAMPOS & PEIXOTO ADVOGADOS · MATERIAL INFORMATIVO campos-peixoto-site.pages.dev

RECONHECER

Esta situação se parece com
a sua?
Antes de falar em processo, veja como o problema costuma aparecer na vida real. Reconhecer o
cenário ajuda a explicar o caso com precisão.

Seu familiar está internado e o
médico já indicou continuidade
em home care.
O tratamento hospitalar estabilizou o quadro,
mas a equipe assistente entende que a
próxima etapa deve acontecer em casa, com
estrutura profissional definida. A dúvida agora
é como fazer essa transição sem deixar o
paciente desassistido.

A alta está próxima, mas o plano
ainda não disponibilizou a
estrutura prescrita.
A família recebe a notícia de que o paciente
pode sair do hospital, porém enfermagem,
fisioterapia, equipamentos, oxigênio, insumos
ou outros itens indicados ainda não foram
organizados pela operadora.

O plano negou o home care ou
ofereceu algo muito menor que a
prescrição.
A recusa pode vir como “não consta no
contrato”, “não está no rol”, “não preenche
critérios” ou por meio de uma proposta
parcial. O que importa é comparar, item por
item, o que o médico indicou com o que a
operadora efetivamente autorizou.

Você teme levar o paciente para
casa sem suporte — e não
consegue bancar tudo particular.
Esse é o ponto de maior angústia: a família já
paga o plano, não tem orçamento para uma
estrutura domiciliar completa e teme que a
falta de cuidado adequado coloque em risco a
recuperação ou até a vida do paciente.
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CRONOLOGIA

Como o caso normalmente se
desenvolve
Organizar a sequência dos fatos reduz ansiedade e mostra em que ponto uma resposta, documento
ou urgência passa a ser relevante.

Intercorrência e internação
O paciente passa por uma intercorrência, é
internado e recebe tratamento hospitalar até
atingir estabilidade clínica. A família ainda
está focada na recuperação e normalmente
nem sabe que o próximo conflito pode ser a
continuidade do cuidado.

Médico assistente indica home
care
Quando permanecer no hospital deixa de ser
a melhor solução, o médico assistente
prescreve a extensão do tratamento em casa.
O relatório deve explicar equipe, frequência,
equipamentos, insumos e a razão clínica da
assistência domiciliar.

Família solicita ao plano
Com prescrição e relatório em mãos, a família
protocola o pedido de home care. É
importante guardar protocolo, data,
documentos enviados e qualquer previsão de
alta hospitalar.

Plano nega ou reduz a cobertura
A operadora pode negar integralmente, alegar
ausência de previsão, citar rol da ANS ou
oferecer estrutura inferior à prescrita. Aqui
nasce a controvérsia: o que o médico indicou
versus o que o plano efetivamente entregou.

Caso é organizado para análise
jurídica
Relatório, negativa, alta, contrato, carteirinha,
adimplência e histórico são lidos em conjunto.
O objetivo é demonstrar a necessidade
clínica, o risco da desassistência e o ponto
exato da recusa.

Tutela de urgência pode entrar
em cena
Se a alta está próxima e o paciente corre risco
de ficar sem assistência, pode ser necessário
pedir uma providência judicial urgente. A
liminar existe para que o tempo do processo
não seja maior do que o tempo clínico do
paciente.
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SEUS DIREITOS

O que merece atenção
jurídica
A análise não é automática, mas alguns pontos são recorrentes e ajudam a compreender o que pode
estar em jogo.

Prescrição clínica
A indicação do médico assistente e a descrição do quadro clínico são elementos centrais para
compreender a necessidade do cuidado domiciliar.

Negativa total ou parcial
Não basta olhar apenas se houve “sim” ou “não”. É preciso comparar o que foi prescrito com o
que efetivamente foi ofertado pelo plano.

Continuidade assistencial
Quando a alta se aproxima, a discussão ganha caráter urgente porque o paciente não pode ficar
entre o hospital e uma casa sem estrutura.

Tutela de urgência
Em casos graves, a via judicial pode buscar uma decisão rápida para impedir desassistência
enquanto o mérito é discutido.

Gastos particulares
Se a família arcou com equipe, equipamento ou insumo para evitar desassistência, os
comprovantes precisam ser preservados e contextualizados.
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URGÊNCIA

Aqui, demorar pode custar
saúde, dinheiro e segurança.
ATENÇÃO AO TEMPO

O risco precisa ser traduzido para a
vida real
Não basta dizer que o caso é urgente. É preciso entender o que pode acontecer se
nada for feito agora.

• Risco à vida e à integridade: Sem a estrutura prescrita, um paciente vulnerável
pode ficar sem enfermagem, terapias, oxigênio, equipamentos ou outros cuidados
indispensáveis. A discussão não é abstrata: é continuidade assistencial.

• Risco de desassistência na alta: Se o hospital programa a alta e o plano ainda não
disponibilizou a estrutura domiciliar, a família pode ficar entre dois cenários ruins:
manter o paciente sem indicação hospitalar ou levá-lo para casa sem suporte
adequado.

• Risco financeiro para a família: Home care particular pode envolver equipe,
insumos, equipamentos e terapias de alto custo. Quem já paga o plano pode não ter
condições de assumir tudo do próprio bolso enquanto a negativa continua.
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MEDIDA RÁPIDA

Tutela de urgência: quando a
liminar entra no centro do
caso
Quando o paciente está internado, há prescrição médica para continuidade em casa e a negativa do
plano cria risco de desassistência, o tempo pode exigir uma resposta judicial rápida. A tutela de
urgência — muitas vezes chamada de liminar — é o instrumento pelo qual se pede ao Judiciário uma
providência provisória antes do fim do processo, desde que os requisitos do caso estejam
demonstrados. O objetivo é evitar que a discussão sobre cobertura dure mais do que o próprio tempo
clínico do paciente.

O que sustenta a urgência
Relatório médico circunstanciado, prescrição detalhada, data provável da alta e explicação do
risco de ficar sem a estrutura indicada.

O que se pede
A disponibilização do home care nos moldes clinicamente prescritos, com equipe, frequência,
insumos e equipamentos que estejam efetivamente indicados.

Por que a negativa precisa estar documentada
Porque ajuda a mostrar exatamente o que o plano recusou, reduziu ou condicionou e qual
justificativa apresentou.
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AGIR

O que fazer agora
Você não precisa dominar o Direito. Precisa agir de forma organizada, preservar prova e evitar
decisões irreversíveis no impulso.

Obtenha uma prescrição
realmente completa
Peça ao médico assistente um relatório
circunstanciado que explique o quadro clínico,
por que a permanência hospitalar deixou de
ser a melhor opção e por que o cuidado deve
continuar em casa. A prescrição deve apontar
profissionais, frequência, horas de
enfermagem, terapias, insumos,
equipamentos e demais necessidades.

Formalize o pedido ao plano e
exija resposta clara
Protocole a solicitação com toda a
documentação médica e guarde número, data
e canal de atendimento. Se houver negativa
total ou parcial, peça o fundamento por
escrito: é preciso saber exatamente o que foi
recusado e por quê.

Compare prescrição e
autorização linha por linha
Home care não é uma expressão genérica.
Verifique se o plano autorizou exatamente a
equipe, a frequência, os equipamentos e os
insumos prescritos. Uma autorização reduzida
pode deixar o paciente formalmente
“coberto”, mas materialmente sem o
tratamento de que precisa.

Mapeie a urgência da alta e o
risco da desassistência
Registre a data provável da alta, o estado
atual do paciente e o que pode acontecer se
ele for para casa sem a estrutura indicada. Se
a família recebeu orçamento particular,
preserve-o: ele também mostra o peso
financeiro da negativa.

O que evitar
Não apagar conversas ou
protocolos
O que parece irrelevante hoje pode ajudar a
reconstruir a cronologia depois.

Não resumir demais os fatos
Datas, valores, nomes e sequências concretas
ajudam mais do que conclusões genéricas.

Não omitir informação
desconfortável
A estratégia precisa considerar fatos positivos
e negativos antes que a outra parte os
apresente.

Não tratar a urgência apenas por
telefone
Sempre que possível, obtenha relatório,
prescrição e negativa por escrito.
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DOCUMENTOS

O que separar e por que isso
importa
Um bom documento não é apenas “papel para anexar”. Ele precisa ajudar a responder uma pergunta
do caso: o que aconteceu, quando, com quem, quanto custou e qual foi a resposta recebida.

Relatório médico circunstanciado
Mostra a necessidade técnica, a condição
atual e, quando aplicável, a urgência que não
aparece apenas em protocolos
administrativos.

Prescrição de home care
Mostra a necessidade técnica, a condição
atual e, quando aplicável, a urgência que não
aparece apenas em protocolos
administrativos.

Negativa do plano
Fixa o fundamento usado pela outra parte e
evita que a discussão fique limitada a uma
resposta verbal difícil de comprovar.

Proposta ou plano de
atendimento oferecido
Ajuda a provar um ponto específico de
negativa de home care e deve ser guardado
junto com a cronologia do caso.

Carteirinha
Comprova vínculo e facilita identificar
operadora, produto ou relação contratual a
ser analisada.

Documentos da internação e alta
Ajuda a provar um ponto específico de
negativa de home care e deve ser guardado
junto com a cronologia do caso.
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ANÁLISE

Como um advogado lê este
tipo de caso
A qualidade da análise está em conectar fatos, documentos, resposta da outra parte e objetivo do
cliente. Não é apenas citar lei: é entender o problema concreto.

Relatório e prescrição do médico
assistente
É o centro clínico do caso. O documento
precisa explicar diagnóstico, condição atual,
motivo da transferência do cuidado para casa
e cada recurso necessário. Quanto mais
concreta a justificativa, mais fácil demonstrar
que o pedido não é comodidade da família,
mas continuidade de tratamento.

Negativa integral ou parcial do
plano
Não basta saber que “negou”. É preciso ler o
fundamento, identificar os itens recusados e
conferir se a operadora ofereceu uma
estrutura inferior à prescrita. A diferença
entre prescrição e autorização mostra onde
está exatamente a controvérsia.

Alta hospitalar e risco de
desassistência
A data da alta muda o ritmo do caso. Se o
paciente pode sair do hospital, mas não pode
ficar sem assistência, a família entra numa
janela em que cada dia importa. Relatórios e
registros devem explicar por que a ausência
de home care pode comprometer
recuperação, segurança ou vida.

Contrato, adimplência e histórico
com o plano
Carteirinha, contrato, comprovantes de
pagamento e protocolos ajudam a demonstrar
vínculo ativo e o caminho percorrido até a
negativa. A análise também verifica a
modalidade do plano, cobertura contratada e
como a operadora justificou sua posição.
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DÚVIDAS REAIS

Perguntas que normalmente
aparecem antes do
atendimento
Estas perguntas ajudam a identificar se o caso já tem elementos suficientes para uma primeira leitura
ou se ainda falta informação importante.

“O plano diz que home care é
conforto, não tratamento.”
É importante demonstrar, por documentação
médica, qual função assistencial o cuidado
domiciliar cumpre naquele caso.

“Autorizaram enfermagem, mas
não fisioterapia/equipamento.”
Compare item por item com a prescrição e
peça que a negativa parcial seja registrada.

“O paciente vai ter alta amanhã.”
A data e o risco de desassistência precisam
estar claramente documentados para
avaliação da urgência.

“O plano falou que home care
não está no rol da ANS. Acabou?”
Não trate essa frase como resposta final. Em
um caso concreto, é preciso confrontar a
indicação do médico assistente, a finalidade
do cuidado domiciliar, a cobertura da doença
e o fundamento formal da operadora. O ponto
é entender se a negativa realmente enfrenta
a necessidade clínica apresentada.

“O hospital quer dar alta e eu
não tenho estrutura em casa. O
que faço agora?”
Peça que a indicação de alta e as condições
necessárias para a continuidade segura sejam
formalizadas no prontuário e no relatório
médico. Se a estrutura domiciliar ainda não
existe, isso precisa aparecer de forma
objetiva para que a urgência seja avaliada
imediatamente.

“Preciso pagar o home care
particular antes de procurar
orientação?”
Não existe uma obrigação genérica de
primeiro assumir um custo que pode ser
altíssimo. Se a situação permitir, busque
orientação antes de contratar. Se a família for
obrigada a custear algo para evitar
desassistência, guarde propostas, notas e
comprovantes.

O laudo precisa detalhar horas de
enfermagem?
Quanto mais claro o relatório sobre
necessidade, frequência e justificativa, melhor
para compreender o pedido.

E se o hospital estiver
pressionando pela alta?
Registre a indicação médica e as condições
necessárias para continuidade segura do
cuidado.
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ATENDIMENTO

Como transformar o
problema em próximo passo
Você não precisa chegar com uma tese jurídica. Conte a história como aconteceu e entregue os
registros disponíveis. O trabalho jurídico é organizar, identificar o ponto central e avaliar a estratégia.

0
1

Você conta o que aconteceu
Fato, urgência, prejuízo e o que já foi tentado.

0
2

A equipe organiza o caso
Cronologia, documentos úteis e lacunas são identificados.

0
3

A análise conecta fatos e Direito
A equipe avalia riscos, alternativas e necessidade de providência rápida.

0
4

Você entende a estratégia
Próximos passos são explicados com clareza, inclusive o que ainda depende
de documento ou decisão.

0
5

O caso é conduzido
Conforme contratação, podem existir medidas extrajudiciais, administrativas
ou judiciais.
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CONTINUE

Leve este guia, compartilhe e
volte quando precisar
Este PDF foi desenhado para circular entre familiares, amigos e colegas. O QR Code leva de volta à
página completa e aos canais oficiais do Campos & Peixoto.

PÁGINA COMPLETA E WHATSAPP

Leitura
complementar e
contato oficial
Site: https://campos-peixoto-site.pages.dev/negati
va-home-care/
WhatsApp: (21) 98089-4773
E-mail: juridicocampos.peixoto@gmail.com


